



































生，福建省龙 海 县 白 水 镇 人，是 现 代 著 名 的 针 灸 学
家。１９２４年就读 于 集 美 师 范 学 校，求 学 期 间，曾 拜
爱国侨领陈嘉庚之弟 陈 敬 贤 为 师，修 炼“调 和 静 坐
法”气功；１９３１年南渡印尼，期间学练“冈田静坐法”
气功；１９３６年回国，拜鲍芳洲为师，学习研究气功和






声针灸 诊 所”，以 其 高 明 的 医 术 救 治 了 众 多 侨 胞，
通讯作者：孟宪军（１９７０－），男，副 教 授。研 究 方 向：针 灸 理 论 的
现代研究。Ｅ－ｍａｉｌ：５５０４１２８７１＠ｑｑ．ｃｏｍ















中国针灸学会 厦 门 分 会（于１９９１年１０月 改 名 为 厦
门市针灸学会）在陈老的发起推动下正式成立，陈老


















狂澜 于 万 一，则 幸 甚 矣”［４］１８；“振 兴 中 医！ 振 兴 中
华”［４］１６２，为澄江针灸得以广泛传播，陈老积极致力




招到学生６７人［５］５。以 厦 门 大 学 为 平 台，陈 应 龙 先
生前后共培养来自印尼、新加坡、泰国、法国、美国、
英 国 等 近５７个 国 家 和 地 区 的 外 国 留 学 生 近 千
人［５］１１；同时还 任 教 于 中 国 厦 门 国 际 中 医 培 训 交 流


















暇，感恩 于 厦 门 大 学 的 培 养，诊 所 起 名 为“际 厦 诊



























































用，倾心 救 治，患 者 拜 谢 为 再 生 父 母［７］１４４。湖 南 一
女，因受惊，发病时哭笑无常，满口胡言，登高而歌，
弃衣而走，停则 如 常 人，３年 病 程，历 经 湖 南、武 汉、
广州诸大医院检查，遍治无效。被陈老以个人独到
的气功针灸术治愈，家人感激备至，重礼相酬，陈老
婉拒之［７］１４４－１４５。陈应 龙 先 生 践 行 承 门 的 医 德 观，对





















活了，为 我 所 用 才 好。”［４］１６２“学 医 门 径，老 师 指 点。





这是承淡安先生教育办学思 想 的 突 出 体 现［８］。
陈老继承和弘扬了这一特色，特别强调临床上要针


































对之即席褒 贬，以 纳 正 轨［４］１８１。泉 州 针 灸 名 家 张 永
树回忆陈老时谈到：“一次，笔者正在看陈老为一些
聋哑患儿施 针，他 十 分 信 任 地 将 针 交 给 我，要 我 续
针，我虽有些为难，但在陈老手把手地指导下终于在
视为‘禁区’的风府穴上完成施针的操作，我真正体
会到胆大心 细 的 含 义。”［４］１６１陈 老 针 刺 风 府 穴，必 深




















退针时也要 旋 捻 而 出，不 可 一 拔 而 出［６］１１２。陈 老 对
此加以继承并改进，建议学生用棉花扎一个小棉球，
外用３层纱布包埋以细绳扎紧，形如小灯笼，用于练
习针刺［９］。另独创带气行针，严格要求弟子 勤 练 指












将悬壶济世 以 来 之 针 灸 验 案 墨 迹，嘱 门 生 施 能 云、
谢立新，授男陈耀南、陈耀中，授媳郭玉燕协助整理
成册，先予付梓。”他谦虚地表示“愿当代针灸群贤予





刺治愈系统 性 红 斑 狼 疮 四 例 临 床 报 道》被 译 为 英、
法、日３种文字，更具有重要的实用价值；《哮喘病的
克星———研制灸治哮喘特效散的临床应用》一文，其





有一定的语言障碍的背景而编写，非 常 适 合 来 自 各
个不同国 家 的 针 灸 初 学 者 学 习，便 于 针 灸 的 函 授
教学。这 本 书 继 承 了 承 淡 安 先 生 编 写 的《中 国 针
灸治疗学》的特点，即中 西 医 学 融 会 贯 通［６］１１，尤 其
体现在 以 现 代 解 剖 学 知 识 定 位 腧 穴。另 在“针 灸
治疗”篇 中 列 举 了５２种 常 见 病 证 的 针 灸 疗 法，并




























































































［５］　厦门大学校史 编 委 会．厦 门 大 学 校 史 资 料·海 外 函 授
学院国际教育中心师生名录［Ｍ］．厦门：厦门大学出版
社，１９９０．
［６］　夏 有 兵．承 淡 安 研 究［Ｍ］．南 京：江 苏 科 学 技 术 出 版
社，２０１１．




［９］　陈耀南．陈 应 龙 针 术 精 诠 ［Ｊ］．中 国 针 灸，１９９５，１５
（５）：３３．








































寄本刊的研究性论文提出对照组设置的基本要求。对照组的设置一定要从研究目的出发，根 据 不 同 的 目 的，选 择 不 同 的
被对照主体。（１）如果是要证明针灸疗效的优势，需选择与现行公认有效的疗法对照，如现代医学 疗 法、中 医 中 药 等；（２）
如果是要证明针灸有疗效，需设立空白对照或安慰针灸对照，空白对照必须注意伦理原则，而安慰针灸对照一定要符合针
灸理论特点；（３）如果是一些不便单独设立对照的病症，则采取辅助对照的方法，即两组均采用现行疗法，而另一组在此基
础上采用针灸；（４）如果是为了证明一综合治疗方案优于另一综合治疗方案，则要注意，两组的干预措施不可太复杂，其中
只有一个措施是两组不同，且这一措施必须是针灸或与针灸相关的疗法。本刊首先欢迎与现代医学疗法对照的研究性论
文，建立在科学设计、严谨实施基础之上的这类临床研究，其结果将客观阐释针灸疗法的优势。 （本刊编辑部）
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